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伊藤　巨志
　研究の目的は身長、体重、臍部皮脂厚の縦断的計測を行い、発育の概観を考察することである。
対象は幼児 756 人（男児 405 人、女児 351 人）を 3 年間継続して計測した。臍部皮脂厚は 3 歳
児（年少）から加齢により増加した。臍部皮脂厚と肥満度をクロス評価した結果、3 歳児（年少）
男児 2 人女児 4 人、4 歳児（年中）男児 7 人女児 6 人、5 歳児（年長）男児 18 人女児 20 人が
肥満傾向だった。4 歳児から 5 歳児にかけての 1 年間で太っている子どもが急増した。肥満度
判定だけでは、太っている子どもが見逃される可能性があった。
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はじめに
　幼児期は、第 1 発育急進期と第 2 発育急進期
の間歇期にあたり、身長と体重は緩やかに増加
する時期である。発育状態や栄養状態の評価は、
身長と体重を用いての肥満度 1 − 2）、発育曲線 3）、
BMI4-5）によって広く用いられている。しかし、
肥満の定義 6）に近い発育評価を行うことは幼
児期には難しい課題であろう。
　筆者は、3.5 〜 6.5 歳を対象として 1995 年か
ら 5 年毎に身長、体重、皮脂厚の計測を行い横
断的な発育研究を行ってきた 2、7 − 9）。これらの
研究から、皮脂厚は性差があり、年齢が高くな
るに従って大きくなることが明らかになった。
1995 年 7）に皮脂厚と BMI のクロス評価、2010
年 2）に皮脂厚と肥満度のクロス評価を行った
ところ、年齢が高くなるにつれ「太っている」
子どもの数の増加が顕著となった。また、皮脂
厚判定 10)（上腕背部と肩甲骨下部の和）で男児
40mm 以上、女児 45mm 以上の高度肥満と判定
された子どもがおり、極度の肥満化が進んでい
た。幼児の発育を縦断的に見て、同様な傾向を
示すか検証する必要がある。
　本研究は 3 歳児（年少）から 5 歳児（年長）
までの 3 年間を同一検者と器具で身長、体重、
皮脂厚を計測し、縦断的な発育の概観を検討し
た。具体的には、3 歳児（年少）、4 歳児（年中）、
5 歳児（年長）の計測項目及び肥満度に対して
各年齢階級間の差と性による差を求め、男女児
の発育について検討を行った。また、幼児期の
発育評価として用いられている肥満度と皮脂厚
のクロス評価から発育評価の細分化を行い、肥
満や痩せと判定される該当者数の年齢推移を検
討したので報告する。
方法
1. 対象
　幼稚園と保育所に 3 歳児（年少）クラス（以
下 :3 歳児）から 4 歳児（年中）クラス（以
下 :4 歳児）、5 歳児（年長）クラス（以下 :5 歳
児）として 2010 年から 3 年間在籍し、各年度
で保護者に承諾を得られた幼児を対象に実施
した。新潟県内の幼稚園 5 カ所、保育所 35 カ
所、計 40 カ所に通園する健康な幼児、男児
405 人、女児 351 人、合計 756 人の幼児を分析
対象とした。観察期間は 2010 年 7 月〜 12 月、
2011 年 7 月〜 12 月、2012 年 7 月〜 12 月であ
る。2011 年と 2012 年の計測日は、できるだけ
2010 年の計測日に近づけるよう行った。年齢
は、MicrosoftExcel の日付（シリアル値）に基
づいて計算した。「調査日」から「生年月日」
を減じて、日数を計算し、閏年を考慮してその
1新潟県立大学人間生活学部子ども学科
* 連絡先 :itokiyo@unii.ac.jp
利益相反 : なし　
− 74 −
人間生活学研究　第6号　2015
日数を「365.25」で除して十進法とした。なお、
肥満度を求めるために標準体重を算出するが、
計測時に 6 歳未満で身長が 120cm 以上であっ
た場合と 6 歳以上で身長 101cm 未満の場合は、
標準体重を求める式に該当しない為、本研究か
ら除外した。
2. 計測方法
　計測項目は、身長、体重および皮脂厚の 3 項
目である。身長計測は、KDS 社製デジタル身
長計（DSN-70）を使用した。計測最小単位は
1mm とした。体重計測は、A&D 社製体重計
（UC-321）を使用した。被検者にパンツのみを
着用させて計測を行った。着衣量の補正は特に
行わなかった。計測最小単位は 50g とした。皮
脂厚計測は、竹井機器製栄研式皮下脂肪測定器
（TK-11258）を国際規定圧（10g/mm2）に調整
後用い、臍部（臍の右体側外側 3cm 下方 1cm）
を 3 回計測した。3 回の平均値を持って計測値
とした。計測最小単位は 0.5mm とした。身長、
体重、臍部皮脂厚の計測は 3 年間それぞれ同一
人が実施した。なお、全ての計測は午前中に終
了した。
3. 資料の分析
1）肥満度の算出
　性別、身長別標準体重を求め 1、4）肥満度を以
下の式で算出した。
　性別、身長別標準体重
　・6 歳未満 1）、身長 70cm 以上 120cm 未満
　（男）Y=0.00206X2−0.1166X+6.5273　
　（女）Y=0.00249X2−0.1858X+9.0360
　・6 歳以上 4）、身長 101cm 以上 140cm 未満
　（男）Y=0.0000303882X3 −0.00571495X2 ＋
0.508124X−9.17791
　（ 女 ）Y=0.000127719X3 −0.0414712X2 ＋
4.8575X−184.492
　Y:標準体重（kg）　　X: 実測身長（cm）　
　
　肥満度 (%)=［実測体重（kg）−Y］÷Y×100
2）統計及び検定
　身長、体重、肥満度、臍部皮脂厚について、
性別、年齢階級別に平均値と標準偏差を算出し
た。また、3 歳児から 4 歳児と 4 歳児から 5 歳
児のそれぞれ 1 年間の増減量の平均値と標準偏
差を算出した。年齢間の差の検定は対応のある
t 検定を用い、性差の検定は独立した t 検定を
用いた。有意水準 5% 未満で「差がある」と判
定した。
　身長、体重、肥満度、臍部皮脂厚について、
性別、年齢階級別に Pearson の相関係数を求め
た。有意水準 5% 未満で「相関がある」と判
定した。なお、統計解析には MicrosoftExcel
2011forMac、およびSPSSVer.21forMacを使
用した。
3）臍部皮脂厚と肥満度のクロス評価
　臍部皮脂厚の判定値（試案）を用いて男児
9mm 以上、女児 11mm 以上を「太りぎみ」、男
児 11mm 以上、女児 13mm 以上を「やや太り
すぎ」、男児 15mm 以上、女児 17mm 以上を「太
りすぎ」、男児 22mm 以上、女児 24mm 以上を「極
表 1. 計測項目と肥満度の平均値
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めて太りすぎ」として分類した 11）。
　肥満度の判定基準は平成 12 年乳幼児身体発
育調査報告書に基づき -20% 以下「やせすぎ」、
-20% 超 -15% 以下「やせ」、-15% 超 15% 未満
を「標準」、15% 以上 20% 未満を「太りぎみ」、
20% 以上 30% 未満を「やや太りすぎ」、30% 以
上「太りすぎ」として分類した 1）。臍部皮脂厚
の評価と肥満度の評価を用いてクロス評価を行
い、性別、年齢階級別に該当人数を求めた。
4. 倫理的配慮
　対象となる幼児の保護者には、書面の研究依
頼書にて研究依頼を行い、研究同意書による研
究協力の承認を得た。研究依頼書には、「研究
目的」「参加の任意性」「撤回の自由」「個人情
報の保護」などについて明記した。また、調査
当日は幼児に説明を行った。計測を拒否する場
合は対象から除外した。また、デジタル化した
データの管理は、パスワードを設定し保管した。
本人が特定される印刷物、記録用紙、メモ等
は、データ入力・確認後速やかにシュレッダー
にて破棄した。なお、本研究は新潟県立大学倫
理委員会 2010 年（承認番号 1004）、2011 年（同
1104）、2012 年（同 1202）の承認を得て実施した。
結果
1. 計測項目、肥満度の平均値と差の検定
　3 歳児（平均年齢男児 3.99 歳± 0.30、女児 3.99
歳± 0.28）、4 歳児（平均年齢男児 5.00 歳± 0.30、
女児 5.00 歳± 0.28）、5 歳児（平均年齢男児 5.99
歳± 0.30、女児 5.98 歳± 0.28）の性別及び年齢
階級別の計測値と肥満度の平均値と標準偏差、
t 検定の結果を表 1 に示す。身長と体重は、男
女児とも全ての年齢で 4 歳児と 5 歳児の方が 3
歳児より有意に大きく、5 歳児の方が 4 歳児よ
り有意に大きかった。身長と体重の平均値は男
児が常に女児を上回り、3 歳児は男児が女児よ
り有意に大きかった。肥満度は男女児とも 3 歳
児と 5 歳児の方が 4 歳児よりも有意に大きく、
加えて男児は 5 歳児の方が 3 歳児よりも有意に
大きかった。なお、性差はなかった。臍部皮脂
厚は、男女児とも 4 歳児と 5 歳児の方が 3 歳児
より有意に大きく、5 歳児の方が 4 歳児より有
意に大きかった。臍部皮脂厚は全ての年齢で女
児の方が男児より有意に大きかった。
　計測値と肥満度の 3 歳児から 4 歳児と 4 歳児
から 5 歳児のそれぞれ 1 年間の増減量の平均値
と標準偏差、t 検定の結果を表 2 に示す。身長
は男女児とも 3 歳からの 1 年間の増減量の方が
4 歳からの 1 年間の増減量より有意に大きかっ
た。体重、肥満度、臍部皮脂厚は 4 歳からの 1
年間の増減量の方が 3 歳からの 1 年間の増減量
より有意に大きかった。性差は身長が 3 歳児と
4 歳児からの 1 年間の増減量において、女児の
方が男児より有意に大きかった。体重、肥満度、
臍部皮脂厚の 1 年間の増減量に性差はなかっ
た。
2. 計測値と肥満度の相関
　計測値と肥満度の相関係数を 3 歳児は表 3 −
1、4 歳児は表 3 − 2、5 歳児は表 3 − 3 に示す。
3 歳児・4 歳児・5 歳児は身長と体重と、体重
表 2. 計測項目と肥満度の 1 年間の増減量の平均値
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と肥満度において男女児とも 0.7 以上の強い正
の相関が得られた。5 歳児は臍部皮脂厚と体重、
臍部皮脂厚と肥満度において男女児とも 0.7 以
上の強い正の相関が得られた。
　計測値と肥満度の 1 年間の増減量の相関係数
を 3 歳児から 4 歳児は表 4 − 1、4 歳児から 5
歳児は表 4 − 2 に示す。3 歳児からの 1 年間で
は、体重と肥満度において男女児とも 0.7 以上
の強い正の相関が得られた。また、体重と臍部
皮脂厚において男児に 0.7 以上の強い正の相関
が得られた。4 歳児からの 1 年間では、体重と
肥満度、体重と臍部皮脂厚において男女児とも
0.7 以上の強い正の相関が得られた。
3. 臍部皮脂厚と肥満度のクロス評価
　臍部皮脂厚と肥満度によるクロス評価を行っ
た結果を表 5 に示す。
　臍部皮脂厚男児 9mm 以上、女児 11mm 以上
に該当した人数は、男女児とも年齢が上がるに
したがって急増した。肥満度 15% 以上に該当
した人数は、5 歳児では 3 歳児と 4 歳児に比べ
て増加した。また、臍部皮脂厚判定では 3 歳児
男児「太りぎみ」6 人、「やや太りすぎ」2 人、「太
りすぎ」1 人、女児「太りぎみ」5 人、「やや太
りすぎ」3 人であったが、4 歳児、5 歳児と年
齢が上がるにつれ増加し、5 歳児男児「太りぎ
み」14 人、「やや太りすぎ」16 人、「太りすぎ」
8 人、「極めて太りすぎ」8 人、女児「太りぎみ」
25 人、「やや太りすぎ」11 人、「太りすぎ」11
人、「極めて太りすぎ」2 人と増加した。臍部
皮脂厚男児 9mm 以上、女児 11mm 以上で肥満
度 15% 以上に該当した人数は、男女児とも年
齢が上がるにしたがって増加した。特に、臍部
皮脂厚「太りすぎ」以上で肥満度「太りすぎ」
は、3 歳児男児 0 人女児 0 人、4 歳児男児 3 人
女児 0 人だったが、5 歳児になると男児 6 人女
児 5 人と増加した。臍部皮脂厚「太りぎみ」以
上で肥満度「標準」に該当した人数は、男女児
表 3 − 1　3 歳児の計測値と肥満度の相関係数
表 3 − 2　4 歳児の計測値と肥満度の相関係数
表 3 − 3　5 歳児の計測値と肥満度の相関係数
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とも年齢が上がるにしたがって増加した。逆に
臍部皮脂厚「標準」で肥満度「太りぎみ」以上
に該当した人数は、男女児とも 3 歳児が多かっ
た。肥満度「やせぎみ」「やせ」に該当した人
数は 4 歳児から多くなり、女児は 4 歳児 13 人、
5 歳児 11 人と男児よりも多かった。
考察
1. 発育状況
　幼児期は第 1 発育急進期後の緩やかに発育す
る時期に有り、安定して成長する。身長と体
重（表 1）は着実に成長した。その傾向を 1 年
間の増減量（表 2）で観ると、身長の伸びに対
して体重の増加に 3 歳児からの 1 年と 4 歳児か
らの 1 年の差が現れた。このことは、身長と
体重を用いて算出した肥満度からも明らかに
なった。肥満度は 4 歳児からの 1 年間の増減量
が 3 歳児からの 1 年間の増減量を有意に上回っ
た。本研究で得られた縦断的な肥満度の推移は、
2010 年 2）の横断的資料と同様な傾向を示した。
肥満度と身長は弱い相関であったが、肥満度と
身長の増減量はほとんど相関がなかった。それ
に対して、肥満度と体重は強い相関があり、肥
満度と体重の増減量も強い相関があった。この
ことから、肥満度は身長よりも体重に強い関連
性があることが分かった。
　臍部皮脂厚は、男女児とも 3 歳児を低値に加
齢に伴い有意に増大した。特に 1 年間の増減
量は 4 歳児からの 1 年間の増減量の方が 3 歳
児からの 1 年間の増減量より有意に大きかっ
た。また、性差は 3 歳児からあり、差が縮まる
ことはなかった。本研究で得られた縦断的な
臍部皮脂厚の推移は、過去の横断的資料 2、7 −
9）と同様な傾向を示した。また、身長と体重
から計算される BMI は、乳児期に高値で 1 歳
頃に減少傾向を示し、5 歳過ぎに再度上昇する
Adiposityrebound が起こる 12）。体脂肪率もこれ
と類似した変動を示し、幼児期は一生で最も体
脂肪率及び BMI が低値としている 13）。肥満度
の平均値は 4 歳児を低値に有意に増加に転じて
いること、臍部皮脂厚の平均値は 3 歳児を低値
に増加していることを考えると、男女児とも
Adiposityrebound と同様な傾向が見られた。
　臍部皮脂厚と身長、体重、肥満度の相関係数
は、臍部皮脂厚と肥満度が身長や体重よりも高
い傾向があったのに対して、1 年間の増減量の
相関係数は臍部皮脂厚と体重が身長や肥満度よ
りも高い傾向となった。特に臍部皮脂厚と体重
の 4 歳児からの 1 年間の増減量は、0.8 以上と
強い相関となった。1 年間の体重増加が大きい
ほど臍部皮脂厚の増加が大きくなることが分
かった。幼児期は体重増加を観察することによ
り臍部皮脂厚の増加を予測することが可能と考
えられる。著しい体重増加は皮下脂肪の増加を
表 4 − 1　3 歳児から 1 年間の増減量の相関係数
表 4 − 2　4 歳児から 1 年間の増減量の相関係数
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伴うため、注意観察の必要性を示唆するもので
ある。
2. 臍部皮脂厚と肥満度のクロス評価
　肥満の判定を行う場合は、肥満の定義 6）に
沿って考えるなら身体組成を分析し、体脂肪率
で判定を行う事が望ましい。体脂肪率を正確
に分析するには、二重 X 線吸収法（DEXA 法）
14）や MRI15）、空気置換法 16）を用いる方法が適
当である。また、簡便な方法としてはインピー
ダンス法 17）やキャリパー法（皮脂厚法）10）によっ
て体脂肪率を推定することが可能である。しか
し、幼児期の体脂肪率推定は、技術や費用、X
線の被爆などの問題もあり多数の対象者を計測
する事が困難である。そのため、身長と体重か
ら求められる BMI や肥満度、身体発育曲線な
どを用いた発育評価が広く使われているのが現
状である。
　高崎・中倉 18) は、小学生の皮脂厚分布パター
ンは、全身的な皮下脂肪量が増加するときに四
肢よりも体幹へ多くの皮下脂肪が沈着している
としている。幼児期においても過去の横断的資
料 2、7-9）から皮脂厚パーセンタイル値は、上腕
背部皮脂厚と肩甲骨下部皮脂厚よりも臍部皮脂
厚の方が加齢による変動幅が大きいことが分
かっている。そこで、臍部皮脂厚の判定値（試案）
を用いて、縦断的に評価をすることにより肥満
児の加齢による人数の変動をみた結果、加齢に
より増加傾向であった。しかし、痩せ児を判断
することは、皮脂厚の判定ではできない。その
表 5. 臍部皮脂厚と肥満度のクロス評価
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ため、痩せの判定も可能な肥満度を用いた評価
と臍部皮脂厚の判定を用いてクロス評価（表 5）
することにより、発育評価の細分化をおこなっ
た。臍部皮脂厚「太りぎみ」以上で肥満度「太
りぎみ」以上に該当した幼児は、男女児とも年
齢が上がるにしたがって増加した。その中にお
いて臍部皮脂厚「太りすぎ」「極めてふとりすぎ」
で肥満度「太りすぎ」は、3 歳児男女 0 人、4
歳児男児 3 人女児 0 人だったが、5 歳児になる
と男児 6 人女児 5 人と増加した。1995 年 6）と
2010 年 2）の横断的研究では、5 〜 6.5 歳に「太っ
ている」子どもの数が急激に増加し、皮脂厚
判定 10)（上腕背部と肩甲骨下部の和）で男児
40mm 以上、女児 45mm 以上の高度肥満と判定
された幼児が散見された。縦断的に観ても「太っ
ている」子どもの数の増加だけではなく、極度
の肥満化が進むことが分かった。
　また、臍部皮脂厚と肥満度それぞれの評価だ
けでは見逃されてしまう子どもの存在がある。
特に、臍部皮脂厚「太りぎみ」以上で肥満度「標
準」の該当人数が 5 歳児になると急激に増加す
る。肥満度の判定だけでは、臍部皮脂厚が大き
く「太りぎみ」や「やや太りすぎ」「太りすぎ」
と判定される幼児が見逃される可能性がある。
年齢が上がるに従ってその傾向が顕著となっ
た。逆に、臍部皮脂厚で「標準」でも肥満度
「太りぎみ」以上に該当する幼児が 3 歳児で多
かった。単独の判定では見逃されることがあっ
ても、複数の判定やクロス評価は互いの評価か
ら漏れる子どもを見逃さず「太っている」と判
定する有用な方法と考えられる。しかし、肥満
度の判定を利用するに当たり注意しなければい
けないことがある。6 歳未満の算出式は、身長
70cm 以上 120cm 未満の対応となっているため、
120cm を超えた子どもを判定することができな
い。本研究で除外した中には、臍部皮脂厚が大
きい幼児が数名含まれており、太っている子ど
もが見逃される懸念が生じた。
　一方、肥満度で「やせ」「やせすぎ」と判定
された子どもは、男女児ともに 4 歳児から多く
なることが分かった。特に女児に多くみられた。
男児よりも女児に痩身傾向児が多い現状 2）を
指示する内容となった。痩せている子どもへの
食生活の対応、痩身への問題意識 19）が必要で
ある。
　小児期の保健指導は、4 歳児になると太った
り痩せたりする子どもが急増していることか
ら、小学校就学後の対応では遅いと考えられる。
幼稚園や保育所においては、肥満児と痩身児へ
の観察や教育、保護者への指導内容の充実を迫
られることになろう。特に、3 歳児からの発育
を注視しながら、子どもへの運動や体を使った
遊びの量と質の確保、食育を通して食への関心
を高める働きかけを積極的に進めることが必要
と考えられる。
まとめ
　新潟県内の幼稚園と保育所において 2010 年
に 3 歳児として在籍し、5 歳児までの 3 年間研
究協力を得られた幼児 756 人（男児 405 人、女
児 351 人）を対象として、身長、体重、臍部皮
脂厚の計測を行った。結果、次の知見を得た。
①肥満度は身長よりも体重に強い関連性がある
ことが分かった。②臍部皮脂厚は 3 歳児から加
齢によって増加した。また、4 歳からの 1 年間
の増加量が大きくなることが分かった。③臍部
皮脂厚と肥満度をクロス評価したところ、縦断
的にみても「太っている」子どもの数の増加だ
けでなく、極度の肥満化が進むことが示唆され
た。特に、4 歳児から 5 歳児にかけての 1 年間
で太った子どもが急増することが分かった。④
肥満度で「やせ」「やせすぎ」と判定された子
どもは、4 歳児から多くなることが分かった。
肥満と痩身への取り組みは、小学校就学前の早
い時期において保健指導の必要性が示唆され
た。
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ABSTRACT
 A Longitudinal Study on the Growth Evaluation Using Abdominal Skinfold Thickness 
and Obesity Index in Preschool Children
Kiyoshi Ito
Department of Child Studies, Faculty of Human Life Studies, University of Niigata Prefecture
Correspondence, itokiyo@unii.ac.jp
  The purpose of this study was to give an overview of physical development of children by continuously 
measuring the height, weight, and abdominal skinfold thickness.  Measurements were taken from 756 
infants including 405 boys and 351 girls for three consecutive years.  Abdominal skinfold thickness 
increased with age from the age of 3. The result of the cross tabulation performed on abdominal skinfold 
thickness and the obesity index showed that 2 boys and 4 girls among 3-year-olds, 7 boys and 6 girls 
among 4-year-olds, and 18 boys and 20 girls among 5-year-olds were overweight tendency. The number 
of obese children has dramatically increased within a year between the age of 4 to 5. Examining the 
obesity index only could have resulted in a possibility of overlooking obese children.
Key Words: Preschool Children, Abdominal Skinfold Thickness, Obesity Index, Longitudinal Study
